APENDICE L

Caracteristicas referenciales de las pdlizas de asistencia
médicay accidentes personales

SEGURO CONTRA
ACCIDENTES

Coberturas Suma Asegurada
Muerte USS 50,000.00
Invalidez Permanente USS$ 50.000,00
Gastos de Curacion USS$ 3,000.00
Gastos de Sepelio, atendidos via reembolso con la presentacion de USS$ 3,000,00
los documentos sustentatorios.

Condiciones Especiales |

Clausula contra accidentes personales para pasajeros de aviones y/o helicopteros (aviones,
helicépteros FAP)

Clausula de extensidn de cobertura para terrorismo y otros riesgos

Clausula de seguro contra accidentes personales para pasajeros de aviones y/o helicopteros.
Clausula para conductores de motocicletas, motonetas y vehiculos similares

Clausulas para pasajeros que usan cualquier medio habitual de transporte publico de
personas, en vehiculos que no recorren itinerarios regulares y fijos

Clausula por la practica no profesional de deportes

SEGURO DE ASISTENCIA MEDICA

Beneficio Anual | s/ 1,000,000 Segunda Opinion por cirugia

Atencion Hospitalaria Cobertura por consultas de segunda opinidn cuando al
Cobertura de atencidn hospitalaria en clinicas de Lima y paciente se le indica alguna cirugia, tanto para
provincias coberturas en Lima como en provincias

Protesis Quirdrgicas Atencién de Servicios de Emergencia

Cobertura de prétesis quirdrgicas internas Cobertura por atencién de emergencias médicas y
Atencién Ambulatoria accidentales

Cobertura de atenciones ambulatorias en clinicas de Emergencias médicas en ambulancia en Lima

Lima y provincias Cobertura por atencidn de emergencias médicas y
Consulta Médica a Domicilio - Lima accidentales, asi como traslado si fuera necesario
Servicio de atencion médica a domicilio en las Transporte por Evacuacion

especialidades de medicina general, cardiologia, Cobertura por evacuacion en avion nacional {comercial)
dermatologia y gastroenterologia con cobertura para Oncologia

Lima Metropolitana Cobertura por diagndstico oncoldgico en Lima y
Atencion de Maternidad [*) provincias

Cobertura de atencidn por maternidad en clinicas de Atencién Preventivo Promocional

Urna y provincias (controles prenatales y parto normal) Cobertura de atencion por evaluacién preventiva una vez
Cobertura por amenaza y/o aborto no provocado en al afio, la misma de debe incluir como minimo los
clinicas de Lima y provincias siguientes exdmenes: Evaluacion Médica, hemograma,
Cobertura por parto mdltiple y/o cesarea en las clinicas colesterol total, glucosa, antigeno prostatico, evaluacidn
de Lima y provincias ginecoldgica, papanicolag, evaluacion oftalmoldgica y
Cobertura por complicaciones organicas en el embarazo odontoldgica

Atencién Oftalmoldgica Sepelio

Cobertura de atencién oftalmoldgica en centros Cobertura por gastos de sepelio en Lima y provincias
oftalmoldgicos especializados de Lima y provincias hasta por un momo de US$2,000.00

{agudeza visual, presién ocular y fondo de ojo) (*) Solo para el caso de supervisores mujeres

Atencion Odontologica

Cobertura de atencion odontologica, como minimo de

curaciones, extraccion simple, endodoncias y radiografias

en Lima y provincias




